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要旨
　本論文は，わが国の看護大学における状況設定シミュレーションの現状と課題について調査し，本看護学部の状
況設定シミュレーションの体系化への示唆を得ることを目的とした。医中誌 web から，1997 年～ 2016 年を対象
に「看護大学教育」「看護基礎教育」「看護技術」「シミュレーション」をキーワードとし，状況設定シミュレーショ
ンが教育課程に組み込まれているものを選定し，対象文献は 13 件となった。分析の視点は実施学年・領域別シナ
リオ件数及び用いられている病態，教育効果の測定，課題とした。その結果，学年別のシナリオでは，１年次は息
が苦しい等の症状，３年次はがんの手術後，４年次は終末期や統合的なシナリオが用いられていた。教育効果につ
いて，学生の学びや感想，学習目標等を用いて測定していた。課題として「実践能力の育成につながるシナリオの
開発」「教育技法の向上」「時間の制約」「学生の学習方法支援」「教育効果の評価」等があった。
キーワード
　シミュレーション教育，状況設定シミュレーション，看護学カリキュラム，教育効果
Abstract
　It was aimed to survey current situations and issues of the situation-based simulation in the college of 
nursing in Japan, and to obtain the suggestion for a systematization of the situation-based simulation. The team 
chose keywords to search relevant articles between 1997 and 2016 in the website of Japan Medical Abstracts 
Society as follows; nursing college education, basic nursing education, nursing technique, and simulation. At 
last, the team selected 13 articles after narrowing the search results by the criteria that the articles must 
cover educational curriculum. The team analyzed execution school year, scenario numbers with each study 
fields, applied symptom, measurements of educational impacts, and general issues. According to the analysis 
with scenario of each school year, the first year students cited scenarios of suffocating, and the post-symptom 
of cancer operation for third year students. The fourth year students cited terminal stages and the integrated 
scenario. Educational effects were measured by using students’ leaning, their impressions（about learning）, 
learning objectives. Following issues became clarified; Scenario development leading to capacitating practical 
abilities, time constraint, support of learning methods for students, improvement of teaching skills, and 
evaluation of educational effects.
Key words
　simulation education，situation-based simulation，nursing curriculum，educational effect
わが国の看護大学における
状況設定シミュレーションの現状と課題
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はじめに
　あらゆる実践の場は，社会情勢に合わせて常に変化していく
ものである。医療も例外ではなく、科学技術の進歩，取り巻く
法律や制度，国民の意識等に影響を受けながら，常に変化し続
けている。それに伴い，診療報酬の改定，医療機器の取り扱い，
医薬品の管理，電子システムによる情報管理，医療安全対策等，
さまざまな変革が必要であり，医療職に求められている能力や
意識も常に変化し続けている。このような状況で，臨床現場に
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おいて医療職に求められる実践能力は高まっており，必然的に，
実践の場に学生を送り出す教育機関側には，より実践能力を身
につけた医療職の育成が求められている。
　2007年４月「看護基礎教育の充実に関する検討会報告書（厚
生労働省）」には，学生が臨床実践能力を修得するためには，
より臨床実践に近い状況を想定した演習が必要であり，さまざ
まな症状や徴候を再現するシミュレータ等の活用や臨床場面を
疑似体験できる環境の整備が必要であること，実践能力を育成
するための教育手法の１つとしてシミュレーション教育が有用
であることが明言され１），現在多くの教育機関や医療機関で取
り組まれている。
　これまでも，看護基礎教育の場では，講義，演習，実習のサ
イクルの中で，タスク・トレーニングや，ロールプレイ，患者
状況を設定した演習等，広義のシミュレーション教育は実施さ
れてきた。これらのシミュレーション教育に加え，新たに注目
されているのが「状況設定シミュレーション」である。教員は，
授業設計でもある「シナリオ（単なる事例設定ではない）」を
作成し，患者状況や環境をリアルに再現する。学生は，時間制
限のある中で，看護実践の一場面を実際に展開する。学生は，「わ
かること」と「できること」の違いを肌で感じ，デブリーフィ
ングによって，知識と技術を統合させ，自分自身の課題を認識
していく。このように，臨床場面に近い状況設定の中で，繰り
返し実践を重ねることによって，実際の場に遭遇したときに，
患者を尊重した態度や安全に配慮した行動，臨機応変に判断し
実践できる素地が育成できる。
　本看護学部においては，2014年度よりハワイ大学看護歯科
衛生学部シミュレーションセンター（UH THSSC；University 
of Hawaii Translational Health Science Simulation Center）で
の研修（５日間）を修了した教員が中心となり，状況設定シミュ
レーションに取り組んでいる２）。“I hear and I forget, I see 
and I remember, I do and I understand.”これは，シミュレー
ション教育がなぜ必要か，その意義についてよく引用される文
である。実際に自分自身が体験したことは忘れにくく，学習定
着率が高まることは周知のことである。しかし，状況設定シ
ミュレーションで培う実践能力は，１回で身につくものではな
い。ハワイ大学では，シミュレーション教育がカリキュラムに
細かく組み入れられている３）。本看護学部においても，各科目
で実践している状況設定シミュレーションを体系的にカリキュ
ラムに組み入れ，学習効果を高めていく必要がある。
　そこで，本研究では，わが国の看護大学における状況設定シ
ミュレーションの現状と課題について調査し，本看護学部にお
ける状況設定シミュレーションの体系化への示唆を得ることを
目的とする。
用語の定義
【状況設定シミュレーション】シナリオに基づいて，ブリーフィ
ングセッション，シミュレーションセッション，デブリーフィ
ングセッションを行う。ブリーフィングセッションでは，本日
の学習目標，シミュレーション環境の説明等，事前に共有する
事項を確認する。シミュレーションセッションでは，学生は，
看護師役，観察者役にわかれる。看護師役は，模擬的な環境，
制限された時間の中で，看護実践の一場面を，臨場感をもって
行う。観察者役は，別室で映像等を用いてリアルタイムに看護
師役の行動を観察する。デブリーフィングでは，シミュレーショ
ンセッション後に，看護師役と観察者役の学生が，指導者とと
もに，シミュレーションセッションでの「思考・感情・行動・
態度」などを振り返り，「知識と技術の統合」「新たな学習課題」
を確認し合う。録画されているシミュレーションセッションの
場面を再生し，客観的に場面を振り返ることも含んでいる。
【シナリオ】「効果的なシミュレーション学習をねらって指導者
が設計する体系化された計画書」のことであり，以下の要素を
含む。
・学生のレディネスとニーズに基づいた学習目標
・事前学習として必要な知識と技術内容
・ブリーフィングセッションの内容
・シミュレーションセッションの内容
・実施時の環境設定，シミュレータや模擬患者の活用方法
・学習目標に沿った学生の具体的な望ましい行動
・学生の動きに伴うシミュレータ等の反応の設定
・デブリーフィングの内容
【シミュレーションスペシャリスト】シナリオやコースの作成
および全体の組み立て，全体管理を行う役割や，シミュレータ
の操作やムラージュ（Moulageは創傷や模擬痰などの医療教育
に使用される模型の呼称）の作成，消耗品の購入やメンテナン
ス等を行う役割をもつ人材のこと。
研究方法
１．文献の検索方法
　医中誌webを用いて，1997年から2016年までを対象に文献を
検索した。検索期間は，2007年の厚生労働省「看護基礎教育の
充実に関する検討会報告書」の時期を中心に，1990年代の医療
安全教育に伴うシミュレーション教育の黎明期の報告を含む過
去20年間を対象とした。検索のキーワードは「看護大学教育」「看
護基礎教育」「看護技術」「シミュレーション」として，2016年
７月に検索した結果，398件であった。
２．文献の選定条件
　大学における状況設定シミュレーションの現状を明らかにす
るため，以下の条件で選定を行った。
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・状況設定シミュレーションが科目内で実施されたもの（研究
として，科目外に行われたものを除く）。
・シミュレーション教育のうち，状況設定シミュレーションと
して，「シナリオを作成し，患者状況を設定している」「時間を
設定し，看護の一場面を想定して実践している」「デブリーフィ
ングを行っている」ことが確認できたもの。
　なお，対象学年が確認できなかったもの，机上シミュレーショ
ンや，単に技術演習としているものは削除した。
３．文献の分析方法
１）状況設定シミュレーションの実施学年・領域別シナリオ件
数とシナリオで用いられている病態を抽出し，縦軸に実施
学年，横軸に領域となるマトリックスを作成した。
２）状況設定シミュレーションの教育効果の測定方法が記載さ
れているものを抽出し，その方法について整理した。
３）状況設定シミュレーションの課題が記載されているものを
項目として抽出し，内容の類似したものをカテゴリー化し
た。
４）上記１）～３）に関しては，複数の研究者で文献を何度も
読み，分析を行った。
結果
　選定条件によって選定した結果，分析対象となった文献は13
件であった。結果を「状況設定シミュレーションの実施学年・
領域別シナリオ件数とシナリオで用いられている病態」「状況
設定シミュレーションの教育効果の測定方法」「状況設定シミュ
レーションの課題」の順に述べる。
１．状況設定シミュレーションの実施学年・領域別シナリオ件
数とシナリオで用いられている病態
　状況設定シミュレーションは，１年次，３年次，４年次に実
施されていた（表１）。文献中で確認できたシナリオは14件で
あり，１つの文献の中に２つのシナリオが記載されているもの
が１件あった。学年別に見ると，１年次１件，２年次０件，３
年次11件，４年次２件であった。領域別に見ると，基礎看護学
１件，成人看護学８件，小児看護学１件，精神看護学１件，統
合分野３件であった。
　シナリオに用いられている病態は，１年次の基礎看護学領域
では疾患名ではなく，「胸がどきどきする」「息が苦しい」等の
症状であった。３年次の成人看護学領域では，胃がん術後が２
件，直腸がん術後１件，肝内胆管がん術後１件，肺がん術後１
件，意識障害の原因を推論するもの１件，一次救命処置１件で
あった。３年次の小児看護学領域では，肺炎１件であった。３
年次の精神看護学領域では，統合失調症１件であった。３年次
の統合分野では，多重課題や統合演習としてさまざまな状況に
設定されていたものが２件であった。４年次の成人看護学領域
では，終末期の状況設定が１件であった。４年次の統合分野で
は，急変時で多重課題の状況設定が１件であった。
２．状況設定シミュレーションの教育効果の測定
　状況設定シミュレーションの教育効果を測定していた文献は
７件あった。
　自由記載によって，学生の学びを測定しているもの１件，グ
ループインタビューで得られた「演習による学びや改善点」を
測定しているものが２件であった。これらは，主に質的データ
としてKJ法，内容分析などを用いて効果を測定していた。
　また，「臨床診断や看護実践に関する自己評価，学習効果，
学習法の有用性」を，自記式質問紙などを用いて測定していた
ものが１件，「精神障がい者の主観的イメージ，社会的距離の
変化」について尺度を用いて測定していたものが１件であった。
　他に，質的な側面と量的な側面から，学習効果を測定してい
たものは２件であった。「学習目標の到達度，効果，感想」「演
習の取り組み，演習の展開方法」等を自記式質問紙で収集し，
かつ「自己課題」や「感想」等を自由記載で測定していた。
３．状況設定シミュレーションの課題
　状況設定シミュレーションの課題が記載されていた文献は，
13文献中10文献であった。状況設定シミュレーションの課題と
して抽出された具体的内容は14項目あり，内容の類似するもの
をカテゴリー化した結果，６つのカテゴリーにまとめられた（表
２）。
　以下，「　　」はカテゴリー，＜　＞は具体的内容を示す。
　「実践能力の育成につながるシナリオの開発」は＜臨床現場
で多く遭遇するシナリオ作成の必要性＞＜シナリオの難易度の
設定＞＜様々な臨床判断を体験する機会の提供＞＜患者の状態
と看護援助のつながりを考えられる教材づくり＞からなり，文
献数は７件であった。
　「教育技法の向上」は＜デブリーフィング能力の向上＞＜ファ
シリテーション能力の向上＞からなり，文献数は５件であった。
　「時間の制約」は＜公平な学習経験の提供＞＜シミュレーショ
ン学習の時間の確保＞からなり，文献数は３件であった。
　「学生の学習方法支援」は＜学生の行動のパターン化への対
応＞＜過密なカリキュラムの中での事前課題を出すタイミング
＞からなり，文献数は３件であった。
　「シミュレーションスペシャリストの不足」は＜教員を含め
た人的資源の不足＞＜教員が複数の役割を担う困難さ＞からな
り，文献数は２件であった。
　「教育効果の評価」は＜教育効果の評価方法の検討＞であり，
文献数は１件であった。
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考察
　文献を用いて，状況設定シミュレーションの現状と課題につ
いて分析した結果，学年進行に応じたシナリオ，教育効果の測
定方法，シミュレーション教育の体系化に向けての示唆が得ら
れた。
１．学年進行に応じたシナリオ
　状況設定シミュレーションは，１年次，３年次，４年次での
実施報告があった。
　１年次は，フィジカルアセスメントに関連した科目で実施さ
れており，「胸がどきどきする」「息が苦しい」といった症状か
ら，どのように観察し，判断していくかを学習するシナリオと
なっていた。１年～２年次の実践報告は少なく，まだ疾患の理
解が浅い学年において，シナリオを用いた状況設定シミュレー
ションを想定しにくいことが考えられた。
　３年次では，具体的な疾患を持つ患者を想定しており，複数
の実践報告があった。これは，専門基礎科目や基本的な看護技
術などの学習をふまえて，専門的な看護方法を学び，より実践
的なトレーニングが可能となる時期であること，臨地実習に向
けて，知識・技術の統合を図る段階にあること等が背景にある
と考える。また，成人看護学領域で用いられている病態は，が
んの手術後が多く，胃がん，直腸がん，肝内胆管がん，肺がん
が用いられていた。疾患選択の背景としては，1981年以降，日
本での死因の１位は悪性新生物であり４），2012年のがんの罹患
数をみると，男性が発生順に肺，胃，大腸，女性が大腸，肺，
胃と報告されている５）ことから，臨床現場で遭遇する確率の
高い疾患が用いられていることが明らかとなった。
　３年次，４年次にかけては，統合シミュレーションとして，
急変時や多重課題等，さまざまな状況のシナリオが作成されて
いた。
　このように，学年が進行するに従い，患者の観察から，患者
の状況を疾患に結び付けて判断し，看護することへと，シナリ
オの難易度はあがっていた。大川６）は，学習目標に応じて実
施項目を付加することで，難易度の調整を行うことが可能であ
ると述べている。本研究で抽出された課題でも，「実践能力の
育成につながるシナリオの開発」として，＜シナリオの難易度
設定＞や＜臨床現場で多く遭遇するシナリオの作成＞があがっ
ていた。シナリオの難易度が高い状況設定シミュレーションを
実施した際に学生が不安を感じていたことも明らかとなってお
り７），学年進行に応じたシナリオの必要性があらためて確認で
きた。
　筆者らが研修を受けたUH THSSCでは，１年次から，「気づ
くこと」「観察すること」に学習目標の主眼が置かれた状況設
定シミュレーションが実施されていた。永島は，効果的にシ
ミュレーション学習を進めるために，「それぞれの領域が単独
でシミュレーション教育を行うのではなく，カリキュラム全体
で，１年生の早い時期から段階を追ってシミュレーションをカ
リキュラムに組み込むことが必要」と述べている８）。看護に求
められる実践能力は，繰り返し状況設定シミュレーションを重
ねていくことで培われていくものであり，カリキュラムの中に
状況設定シミュレーションを取り入れ，全学年を通じて実践し
ていく必要性が示唆された。
２．状況設定シミュレーションの教育効果の測定
　状況設定シミュレーションの教育効果測定に言及している文
献は，分析対象文献のうち約半数であった。これらの文献では，
学生の感想や学び，学習目標や学生による状況設定シミュレー
ションの評価・効果等について分析を行っていた。
　このように，さまざまな方法で，状況設定シミュレーション
の教育効果が測定されていたが，何をどのように測定すること
が可能か，まだ有効な測定方法は確立されていない。相野ら９）
は，無作為化比較対照実験を行い，シミュレーション学習群と
ペーパーペイシェント学習群に分け，効果を測定していた。設
定した評価尺度に両群の有意差はなかったが，学びの内容から，
シミュレーション学習群のほうがコミュニケーションの重要性
や対応について深く考える機会を得ていた。今後は，状況設定
シミュレーションの有効な教育効果の測定方法についても検討
していく必要がある。
３．状況設定シミュレーションの体系化に向けて
　状況設定シミュレーションの課題が記載されていた文献は，
13文献中10件であった。
　＜実践能力の育成につながるシナリオの開発＞は，状況設定
シミュレーションの核となるものであり，シナリオの難易度の
設定や，臨床現場との連携，シナリオの妥当性の確保等多く
の課題を抱えていることが明らかとなった。UH THSSCでは，
臨床の医療スタッフと協働でシナリオの開発や修正を行い，テ
ストラン（作成したシナリオを使ってみること）を繰り返すこ
とで内容の妥当性を確保していた。今後は，本看護学部におい
ても，臨床の医療スタッフと協働して行うシナリオの開発や内
容の妥当性を検証していく必要性がある。
　状況設定シミュレーションは，学生が主体的に学んでいける
教育環境が成果に大きく影響を及ぼすため，教員の＜デブリー
フィング能力の向上＞や＜ファシリテーション能力の向上＞が
重要となる。また，デブリーフィング能力等は，ある程度修得
してからも，常に研鑽を積むことが必要であり，自己及び他
者からの点検が不可欠となる。UH THSSCではセンター長が，
教員等のデブリーフィングの様子をビデオ録画し助言する体制
が整っていた。DASH（Debriefing Assessment for Simulation 
in Healthcare）10）など，デブリーフィングを評価するツールも
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活用されている。本看護学部においても，教員研修を企画し，
デブリーフィング能力を磨いていく必要性がある。
　また，状況設定シミュレーションを実施するにあたり，＜教
員が複数の役割を担う困難さ＞を抱えていた。担当する教員は，
事前準備としてシナリオ作成，事前課題の提示，環境設営など
を綿密に計画し，実施時には，ブリーフィング，シミュレータ
操作，デブリーフィングなど多くの役割を担うことになる。こ
れらのことを，担当する教員が一人で担うのではなく，教員以
外の人材も必要である。シミュレーションを専門とする「シ
ミュレーションスペシャリストの不足」は，教員の負荷が過重
になるとともに効果的な運営にも影響を与えることが示唆され
た。状況設定シミュレーション時に，教員が，学生の支援に専
念できる環境づくりが必要である。
　状況設定シミュレーションを効果的に実施するには，臨床現
場を再現できる環境（独立した模擬病室）が必要である。本
看護学部には，高機能シミュレータが設置された模擬病室が
１部屋と，観察者役が看護師役の行動をリアルタイムに視聴で
きるモニター室が設置されている。これらの環境の中で，約
80名の学生が少人数のグループに分かれて実施していく。学
生は，看護師役または観察者役のどちらかの役割を実施する
が，限られた時間の中で，すべての学生が看護師役を体験する
ことはできない。本研究結果においても，「時間の制約」とし
て，＜公平な学習経験の提供＞が難しいことが課題として挙
げられていた。デブリーフィングで看護師役と観察者役が学
びの共有を行うが，看護師役を行った学生と観察者役の学生
では学びの内容や質が異なるという結果もみられている11）。可
能な限り学生に公平な学習機会を提供し，学生の学びの内容
と質を担保するためには，状況設定シミュレーションをカリ
キュラムに組み込み，学習の機会を増やすことが必要と考え
る。カリキュラムの中に体系的に取り込む工夫をしている大
学も複数みられており12）13）14），具体的には，各科目で行って
いたシミュレーション教育の統合，教員が協力して行う総合
技術演習，教育環境の整備，シミュレーション教育プロジェ
クトチームの立ち上げ，教員間の学習会等が報告されている。
　このように，状況設定シミュレーションの体系化に向けては，
科目を超えた教員間の連携が不可欠である。本看護学部におい
ても，看護学部開設１年目から教員対象の学習会を計画・実施
しており，今後は統合シミュレーションや実習に関連させた状
況設定シミュレーションを実施していきたいと考えている。
研究の限界
　「状況設定シミュレーション」を行っている大学は多くなり
つつあると思われるが，まだ取り組みが始まったところであり，
報告数が少なく，全体を俯瞰するには限界がある。
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